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0 ?*S* wo 

Diese Erfindung betrifft eine Vorrichtung" zur Stentim- 
plantierung, umfassend eine langliche Umhullung, die 
einen distalen Bereich rnit einem distalen Ende auf- 
weist, einen selbstausdehnungsf ahigen Stent, der proxi- 
5 male und distale Endabschnitte mit proximalen und 
distalen Enden und eine umf lochtene rohrenf ormige Wand 
aufweist, wobei dieser Stent in ■ zusammengezogenem Zu- 
stand innerhalb des distalen Bereichs der Umhullung 
. positioniert ist, ein langliches Kernmittel, das proxi- 

10 male und distale Bereiche aufweist, wobei dieses Kern- 
mittel fur eine relative Bewegung' in Langsrichtung 
zwischen der Umhullung und dem Kernmittel in der Umhul- 
lung angeordnet ist, und ein Antriebsmittel zwischen 
dem distalen Bereich des Kernmittels und dem selbstaus- 

15 dehnungsf ahigen Stent, wobei die relative Bewegung in 
Langsrichtung zwischen der Umhullung und dem Kernmittel 
zu einer relativen Bewegung in Langsrichtung zwischen 
dem Stent und der Umhullung fiihrt, urn eine radiale 
Selbstausdehnung' zumindest eines Abschnittes des Stents 

20 in Langsrichtung aus dem distalen Bereich der Umhullung 
Oder eine radiale Zusainmenziehung zumindest eines 
Abschnittes des Stents in Langsrichtung in den distalen 
Bereich der Umhullung zu verursachen. 

25 Eine Vorrichtung zur 'Stent implant ierung dieser Art wird 
kennzeichnend im Dokument EP-0 596 14 5 Al desselben 
Anmelders wie bei der vorliegenden Erf indung gezeigt . 

Die Verwendung selbstausdehnungsf ahiger Stente ist fur 
30 beschadigte Bereiche Oder Verengungen von K5rperge- 
fassen, wie Speise- oder Luftrohren, zur Unterstutzung, 
Erweiterung, Reparatur oder Oberbruckung derartiger 
Bereiche gebrauchlich. 



35 Sind derartige Stente zur Verwendung in Blutgefassen 
vorgesehen, so muss, die Vorrichtung zur Stentimplan- 
tierung i.a. eine sehr geringe radiale Grosse aufwei- 




sen, urn fahig zu sein, enge und/oder gewundene Bereiche 
derartiger Blutgefasse zu erreichen. Uberdies sind die 
Anforderungen far die Verwendung in Blutgefassen hin- 
sichtlich der Unversehrtheit der Vorrichtung zur Stent- 
5 implantierung ausserst hart, da Partikel der Vorrich- 
tung, die sich ablosen und durch das Blutgefass wan- 
dern, Komplikationen, wie Thrombosen, verursachen kon- 
nen. Andererseits sind selbstausdehnungsf ahige Stente 
haufig jene, die aus einer Umf lechtung gebildet sind, 

10 welche zura Beispiel aus einer ersten Vielzahl spiral- 
formig in eine erste Richtung gewundener paralleler 
Edelstahlfederdrahte besteht, die eine zweite Vielzahl 
spiralf ormig in eine zweite, zur. ersten Richtung entge- 
gengesetzt verlaufende Richtung gewundener paralleler 

15 Edelstahlfederdrahte kreuzt. Die Umf lechtung wird in 
einem f ortlauf enden Vorgang hergestellt, und das urn- 
flochtene Material wird dann. in Langen geschnitten, 
deren jede dazu verwendet wird, urn einen Stent zu 
bilden. Wenn die Drahte, die die Umf lechtung bilden, 

20 geschnitten werden, bilden ihre Enden eine Vielzahl 
scharfer Kanten. Solche Kanten konnen die Umhullung bei 
Durchgang des Stents zur Ausdehnung in das Korpergefass 
gef&hrlich zerkratzen und sogar durchbohren. Solche 
Durchbohrungen der Umhullung konnen verursachen, dass 

25 sich Partikel der Umhullung ablosen und in das Gefass 
wandern. Im Falle eines Blutgef asses konnen daher 
Komplikationen, wie Thrombosen, auftreten. Dieses Prob- 
lem des Zerkratzens und des Durchbohrens ist am dista- 
len Ende der Umhullung besonders bedenklich, wo der 

30 Stent aus der Umhullung austritt, urn sich in das Gefass 
auszudehnen, da die Reibung an dieser Stelle aufgrund 
der Wechselwirkung einer sehr kleinen Kontaktf lache 
zwischen dem Stent und der Umhullung und der grossen 
radialen Krafte, die durch den sich ausdehnenden Stent 

35 gegenuber der Umhullung erzeugt werden, am hochsten 
ist. Dieses Problem des Zerkratzens und des Durchboh- 
rens besteht jedoch auch fur das proximale Ende des 




Stents, wenn letzterer entlang der Umhullung reibt und 
moglichst aus der Umhullung austritt, was bei einem 
standig implantierten Stent der Fall ist. Und das Prob- 
lem wiederholt sich an beiden Ehden des Stents, wenn 
5 der Stent zur genauen Repositionierung im erforder- 
lichen Bereich des Gefasses nacheinander teilweise aus 
der Umhullung ausgedehnt wird und in die Umhullung 
zuriickgezogen wird. Demgemass konnen einander wider- 
sprechende Anf orderungen einer geringen radialen Grosse 
10 der Vorrichtung zur Stentimplantierung zur angemessenen 
Wirkung in Blutgefassen und einer hochstarken Zerkratz- 
und Durchbohrbestandigkeit der Umhullung bestehen. 

Das Dokument EP-0 627 201 Al, das als Grundlage fur den 

15 Oberbegriff von Anspruch 1 verwendet wird f zeigt eine 
Vorrichtung zur Implantierung eines selbstausdehnungs- 
fahigen Stents. Im zusammengezogenen Zustand verfiigt 
der Stent iiber einen proximalen Bereich, der sich in 
einem ersten ausseren Katheter befindet, und einen 

20 distalen Bereich, der sich in einem zweiten ausseren 
Katheter befindet, welcher gleitbar am ersten ausseren 
Katheter angebracht ist und einen distalen Bereich 
aufweist, der - sich distal uber den ersten ausseren 
Katheter hinaus erstreckt. Zur Implantierung des Stents' 

25 wird folglich zuerst der zweite aiissere Katheter proxi- 
mal zuriickgezogen, urn eine Ausdehnung des distalen 
Bereichs des Stents zu ermoglichen, und dann der erste 
aussere Katheter proximal zuriickgezogen, urn eine Aus- 
dehnung des proximalen Bereichs des Stents zu ermog- 

30 lichen. Dieser Zwei-Katheter-Aufbau zielt auf die- 
Erleichterung der Implantierung des Stents durch Ver- 
teilung der Reibung an den beiden Kathetern ab. 

Eine Aufgabe der Erfindung ist es, eine Vorrichtung zur 
35 Stentimplantierung zu schaffen, die die obengenannten 
Probleme und Nachteile verringert, jedoch eine geringe 
radiale Grosse der Umhiillung erlaubt, urn insbesondere 
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zur Verwendung in Blutgef assen wirksam und sicher zu 
sein. Eine weitere Aufgabe der Erfindung ist es, eine 
Vorrichtung zur Stentimplantierung zu schaffen, die 
durch die Einfachheit ihrer Herstellung wirtschaf tlich 
5 ist. 

Zu diesem Zweck entspricht die. Erfindung der in An- 
spruch 1 gegebenen Definition. Bevorzugte Ausf iihrungen 
der Erfindung sind in den abhangigen Anspruchen weiter 
10 ausgefuhrt . 

Wo die Vorrichtung zur Stentimplantierung ein Zerkratz- 
schutz-Rohrenmittel aus biokompatibleni Material um- 
fasst, das eine innere Wand aufweist , welche zumindest 

15 einen Endabschnitt des Stents umgibt, wenn sich der 
Stent in zusairanengezogenem Zustand im distalen Bereich 
der Umhullung befindet, ist demgemass die Gefahr eines 
Zerkratzens und/oder Durchbohrens der Umhullung durch 
das distale und/oder proximale Ende des Stents beim 

20 Lauf des Stents durch die Umhullung zur Selbstaus- 
dehnung in ein Blutgefass, und noch genauer in ein 
Blutgefass, wo ein Wandern von Partikeln, die von einem 
Zerkratzen oder Durchbohren der Umhullung stammen, 
gefahrlich fur den Patienten sein konnte, verringert. 

25 Zugleich kann die Umhullung diinnwandig sein f da die 
Zerkratz- und Durchbohrbestandigkeit durch das Zer- 
kratzschutz-Rohrenmittel erreicht wird. Die Umhullung 
kann daher ausserst dunn sein, was eine geringe radiale 
Grosse der Vorrichtung zur Stentimplantierung erlaubt, 

30 um ihre Aufgabe wirksam und sicher durch enge Bereiche, 
wie Blutgef asse r auszufuhren. Das Zerkratzschutz-R6h- 
renmittel benotigt keinen komplizierten oder kost- 
spieligen Aufbau der Umhullung, um seine Antizerkratz- 
und Antidurchbohrfunktion vollig und sicher auszu- 

35 fuhren. Der Stent kann bei verringerter Gefahr einer 
Freigabe von gefahrlichen Partikeln der Umhullung in 
das Blutgefass wiederholt aus der Umhullung ausgezogen 
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und wieder in die Umhullung eingefflgt werden. Im Falle 
eines Notfalls kann der Doktor sehr rasch handeln, um 
den Stent zu positionieren, auch wenn eine solche 
Positionierung ein wiederholtes Ausziehen des Stents 
5 aus der Umhullung erfordert. Der Doktor kann sich daher 
auf andere wichtige Probleme konzentrieren, ohne seine 
Handlungen verlangsamen zu mussen, um darauf zu achten, 
dass mogliche Probleme, die durch unregelmassige Beweg- 
ungen zur Ausdehnung des Stents aus der Umhullung ver- 
10 ursacht werden, vermieden werden. 

Das Zerkratzschutz-Rohrenmittel kann ein Verstarkungs- 
rohrenmittel umfassen, das zumindest in der proximalen 
Umgebung des distalen Endes des distalen Bereichs der 

15 Umhullung befestigt ist. Dies zielt auf das Zerkratz- 
und Durchbohrproblem an einer kritischen Stelle der 
Umhullung ab, wenn die Reibung zwischen dem Stent und 
der Umhullung aufgrund der geringen Kontaktf lache 
zwischen dem Stent und der Umhullung und den hohen 

20 radialen Kraften aufgrund der Ausdehnung des Stents 
besonders bedeutend ist. Das distale Ende der Umhullung 
ist vollig geschutzt und kann sicher durch das Gefass 
laufen. 

25 Wenn das Zerkratzschutz-Rohrenmittel ein Abdeckungs- 
rohrmittel umfasst, das am proximalen Endabschnitt des 
Stents und am Kernmittel angebracht ist, wird Sicher- 
heit entlang des distalen Bereichs der Umhullung gegen- 
uber der Gefahr eines Ablosens von Umhullungspartikeln 

30 von der Umhullung aufgrund der Reibung zwischen dem 
proximalen Ende des Stents und der Umhullung erzielt. 
Bei wie oben beschriebener Verbindung mit dem Ver- 
starkungsrohrenmittel gewahrleistet der sich ergebende 
Aufbau des Zerkratzschut z-R6hrenmittels volligen Schutz 

35 des distalen Bereichs der Umhullung durch maximale 
Verringerung der Gefahr eines Ablosens von Partikeln 
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der Urnhiillung aufgrund der Reibung zwischen dem Stent 
urid der Urnhiillung. 



Wenn das Verstarkungsrohrenmittel durch einen Ver- 
5 starkungsring gebildet wird, der zumindest das distale 
Ende des Stents umgibt, wenn sich der Stent in zusam- 
mengezogenem Zustand im distalen Bereich der Urnhiillung 
befindet, wird ein sehr einfacher Schutzaufbau er- 
reicht, der bei geringen Kosten in die Urnhiillung einge- 

10 baut und an der Urnhiillung befestigt werden kann. Und 
wenn dieser Verstarkungsring einen rechtwinkeligen 
Querschnitt aufweist, wird eine relativ lange Ver- 
starkungsf lache in der proximalen Umgebung des distalen 
Endes der Urnhiillung zusairanen mit geririgem radialen 

15 . Platzverbrauch erhalten. 

Das Verstarkungsrohrenmittel kann eine aussere Ober- 
flache umfassen, die in der Urnhiillung eingebettet ist, 
urn einen einf achen und wirksamen Zusammenbau des Ver- 

20 starkungsrohrenmittels, mit der Urnhiillung zu erreichen. 
In einer bevorzugten Ausfuhrung ist das Verstarkungs- 
rohrenmittel in einem Mehrschichtauf bau der Umhullung 
eingebettet, urn die Anf orderungen eines sicheren Zusam- 
menbaus der Urnhiillung und des Verstarkungsrohrenmittels 

25 wirksam zu erfullen und zugleich eine Wahl von Ma- 
terialien zu erlauben, die eine sehr geringe Reibung 
fur den gesamten Stent entlang der Innenwand der Umhul- 
lung schaffen, urn dadurch die Reibung in diesem Bereich 
zu verringern und die relative Bewegung zwischen dem 

30 Stent und der Umhullung zu erleichtern, wahrend ein 
niedriges Profil fur die Umhiillungswand gewahrt wird. 
In einer noch bevorzugteren Ausfuhrung ist der Mehr- 
schichtaufbau auf das Verstarkungsrohrenmittel * aufge- 
schrumpft, urn das Rohrenmittel und die Umhullung eng 

35 miteinander zu verbinden. 
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Das Verstarkungsrohrenmittel kann aus Metall bestehen, 
urn einem Zerkratzen und/oder einem Durchbohren stark- 
sten Widerstand zu bieten, ohne storend auf die Ma- 
. terialien einzuwirken, die zur Herstellung des Stents 
5 verwendet wurden. Ein metallisches Verstarkungsrohren- 
mittel kann auch ausserst diinn sein, ohne seinen Wider- 
stand gegeniiber einem Zerkratzen und Durchbohren zu 
verlieren, was noch zur Prof ilverringerung des Stents 
beitragt. 

10 

In einer weiteren Ausfuhrung besteht das Verstarkungs- 
rohrenmittel aus strahlenundurchlassigem Metall. Zusam- 
men mit einer strahlenundurchlassigen Markierung, die 
sich zum Beispiel herkommlich auf dem Kernmittel am 

15 proximalen Ende des Stents befindet, schafft dieses 
strahlenundurchlassige Verstarkungsrohrenmittel einen 
fixen Bezug, der genaue Kenntnis iiber den Prozentsatz 
des Stents erlaubt, der sich ausserhalb der Umhiillung 
befindet. Dieses Kenntnis iiber den Prozentsatz hilft 

20 auch, ein ubertriebenes Zuriickziehen des Stents in die 
Umhiillung und die sich daraus erg'e'bende Beschadigungs- 
moglichkeit des Stents oder der Umhiillung zu vermeiden. 

In noch einer weiteren Ausfuhrung erstreckt sich das 
25 Kernmittel durch den Stent, und ein distaler Ring aus 
strahlenundurchlassigem Material ist innerhalb . des 
Verstarkungsrohrenmittels aus strahlenundurchlassigem 
Metall. am Kernmittel angebracht. Dies erlaubt eine 
direkte Kontrolle der relativen Position des Stents in 
30 bezug auf die Umhiillung, wenn der Stent in die Umhiil- 
lung zuriickgezogen ist. Demgemass ist es daher moglich, 
ein ubertriebenes Zuriickziehen des Stents in die Umhiil- 
lung und mogliche Beschadigungen des Stents oder der 
Umhiillung zu vermeiden. Dies kann fur den Doktor sehr 
35 hilfreich sein, wenn er den Stent zum Zwecke einer 
Repositionierung rasch in die Umhiillung zuriickziehen 
muss. 
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Innerhalb des Rahmens des obengenannten distalen Rings 
aus strahlenundurchlassigem Material, der innerhalb des 
Verstarkungsrohrenmittels am Kernmittel angebracht ist, 
kann die Vorrichtung . vorteilhaft ein Spitzenmittel 
5 umfassen, das den distalen Bereich des Kernmittels 
konzentrisch 211m distalen Ring aus strahlenundurch- 
lassigem Material und zum Verstarkungsrohrenmittel aus 
strahlenundurchlassigem Metall - beendet . Zusatzlich zu 
den ublichen Vorteilen eines Spitzenauf baus fur ein 

10 sanftes Einsetzen des Systems zur Stentimplantierung in 
das Korpergefass gewahrleistet die gleichachsige An- 
bringung der Spitze auf dem distalen Ring aus strahlen- 
undurchlassigem Material und dem Verstarkungsrohren- 
mittel eine Zentrierung des Spitzenmittels auf der 

15 Umhullung, wodurch ein Biegen oder eine Winkelung 
zwischen der Spitze und der Umhiillung und die m6gliche 
Gefahr eines Hangenbleibens und. Verletzens des Blutge- 
fasses insbesondere in gewundenen Bereichen verhindert 
wird. Daher weist das Verstarkungsrohrenmittel zu- 

20 satzlich zur Antizerkratz-, Antidurchbohr- und Kon- 
trollfunktion eine Positionierungs- oder Zentrierungs- 
funktion auf. Innerhalb dieses Rahmens kann das Ver- 
starkungsrohrenmittel einen ersten ausseren Durchmesser 
aufweisen, wahrend das Spitzenmittel einen zweiten 

25 ausseren Durchmesser aufweist, der grosser als der 
erste aussere Durchmesser ist. Diese Gestaltung fun- 
giert als zusatzliche Sicherheit im Falle eines uner- 
warteten (und sogar ausserst unwahrscheinlichen) Ent- 
weichens des Verstarkungsrohrenmittels aus dem Endbe- 

30 reich der Umhullung. In einem solchen Fall verhindert 
der grossere Durchmesser des Spitzenmittels jeglichen 
Durchgang des Verstarkungsrohrenmittels distal uber das 
Spitzenmittel hinaus und gewahrleistet die Bergung des 
Verstarkungsrohrenmittels aus dem Korpergefass. 

35 

Wo das Abdeckungsrohrmittel aus einem Rohr aus thermo- 
formbarem Material gebildet ist, das auf den proximalen 
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Endabschnitt des Stents und das Kernmittel aufge- 
schrumpft ist, fungiert das auf den proximalen Endab- 
schnitt des Stents auf geschrumpf te Rohr als Zusammen- 
bauhiife fur die Herstellung der Vorrichtung zur Stent- 
5 implantierung. Eine solche Zusammenbauhilf e beseitigt 
die Notwendigkeit einer Verwendung eines besonderen 
Werkzeugs fur ein ausserst enges Zusammenziehen des 
proximalen Endabschnittes des Stents zum Einsetzen des 
Stents in die Umhullung und zur Vermeidung von Be- 

10 ' schadigungen der Umhullung. Daruber hinaus fungiert das 
auf geschrumpf te Rohr auch als Schutz gegen ein Knicken 
der Umhullung proximal vom Stent, da es auf gewisse 
Weise den Bereich zwischen dem proximalen Ende des 
Stents und der Umhullung f til It und auch fortlaufend die 

15 Biegsamkeit des Stents in seinem proximalen Endab- 
schnitt verringert. 1 

Wo das aufgeschrumpf te Rohr in Langsrichtung verlaufen- 
de Kerben umfasst, die sich entlang eines distalen 

20 Abschnittes des Rohrs erstrecken, kann sich das auf ge- 
schrumpf te Rohr bei Ausdehnung des Stents aus der 
Umhullung leicht vom proximalen Endabschnitt des Stents 
trennen, was eine vollige Ausdehnung und Freigabe des 
Stents aus der Umhullung fur eine standige Implantier- 

25 ung des. Stents erlaubt. 

Innerhalb dieser Gestaltungen kann ein proximaler Ring 
aus strahlenundurchlassigem Material in der unmittel- 
baren proximalen Umgebung des proximalen Endes des 

30 Stents am Kernmittel angebracht sein, und dieser Ring 
aus' strahlenundurchlassigem Material im auf geschrumpf - 
ten Rohr eingebettet sein. Diese Anordnung schafft eine 
leichte Positionierung und Befestigung eines proximalen 
Rings aus strahlenundurchlassigem Material, wahrend ein 

35 sanfter Obergang zwischen dem Stent und dem strahlenun- 
durchlassigen Ring gewahrleistet wird, was auch zu 



einer Verringerung der Moglichkeit eines Knickens der 
Umhtillung in diesem Bereich beitragt. 

Diese und andere Aufgaben, Merkmale und Vorteile der 
Erfindung werden leicht aus der nachstehenden ausfiihr- 
lichen Beschreibung mit Bezugnahme auf die angeschlos- 
senen Zeichnungen deutlich, die schematisch und nur 
beispielsweise bevorzugte, doch anschauliche Ausfiihr- 
ungen der Erfindung zeigen. 

Figur 1 ist eine teilgeschnittene Seitenansicht einer 
Vorrichtung gemass der vorliegenden Erfindung, wobei 
der Stent in zusammengezogenem Zustand in der Umhullung 
gezeigt ist. 

Figur 2 ist eine Figur 1 entsprechende Seitenansicht, 
wobei der Stent teilweise aus der Umhullung ausgedehnt 
ist. 

Figur 3 und 4 veranschaulichen ein Verfahren zur Her- 
stellung einer Vorrichtung zur Stentimplantierung 
gemass der Erfindung. 

Figur 5 ist eine teilgeschnittene Seitenansicht eines 
Details von Figur 1. 

Figur 6 ist eine perspektivische Ansicht, die die 
Funktion des Details von Figur 5 veranschaulicht . 

Die in Figur 1 und 2 gezeigte Vorrichtung zur Stent- 
implantierung 1 umfasst eine langliche Umhullung 2, die 
einen distalen Bereich 3 mit einem distalen Ende 4 
aufweist. Die Umhullung 2 weist einen proximalen Be- 
reich (nicht dargestellt) auf, der zur Handhabung und 
zur Versorgung mit Kontrastf lussigkeit fur eine Verbin- 
dung mit einem herkommlichen T-Verbinder (nicht dar- 



gestellt) ausgerichtet ist. Natiirlich besteht die Um- 
hiillung 2 aus biokompatiblem Material. 

Innerhalb der Umhiillung 2 ist ein langliches, zum 
Beispiel rohrenf ormiges Kerninittel 5 angeordnet, das 
einen proximalen Bereich (nicht dargestellt) und einen 
distalen Bereich 6 aufweist. Der proximale Bereich des 
Kerns 5 ist zur Handhabung far eirie Verbindung mit 
einem herkommlichen Luer-Schloss-Auf bau (nicht darge- 
stellt) ausgerichtet. Der Kern 5 ist in der Umhullung 2 
f iir eine relative Bewegung in Langsrichtung zwischen 
der Umhiillung und dem Kern angeordnet. Der Kern besteht 
ebenfalls aus biokompatiblem Material. 

Ein selbstausdehnungsf ahiger Stent 7, der proximale und 
distale Endabschnitte 7 8 und 7 9 mit einem proximalen 
Ende 8 und einem distalen Ende 9 aufweist, ist inner- 
halb der Umhullung 2 am Kern 5 angebracht, wo er in 
radial zusammengezogenem Zustand innerhalb des distalen 
Bereichs 3 der Umhullung 2 positioniert ' ist . Der Stent 
7 weist eine umflochtene rohrenf ormige Wand 10 auf,^die 
herkommlicherweise aus einer ersten Vielzahl spiral- 
f6rmig in eine erste Richtung gewundener paralleler 
EdelstahlfederdrShte 11 besteht, die eine zweite 
Vielzahl spiralf ormig in eine zweite, zur ersten Rich- 
tung entgegengesetzt verlaufende Richtung gewundener 
paralleler Edelstahlf ederdrahte 12 kreuzt. Ein solcher 
umflochtener Aufbau erlaubt ein radiales Zusammenziehen 
des Stents, wenn dieser, wie in Figur 1 gezeigt, in der 
Umhiillung 2 positioniert ist, und eine radiale Selbst- 
ausdehnung des Stents, wenn dieser, wie in Figur 2, aus 
der Umhullung 2 genommen wird. Diese Gestaltung ist auf 
diesem Gebiet wohlbekannt und erfordert keine weitere 
Beschreibung. Natiirlich konnen andere bekannte Umflech- 
tungen, die dieselbe Wirkung bieten, verwendet werden. 
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Zwischen dem distalen Bereich 6 des Kerns 5 und dem 
selbstausdehnungsfahigen Stent 7 ist ein Antriebsmittel 
13 vorgesehen. Im gezeigten Beispiel umfasst dieses 
Antriebsmittel ein Kissen 14 aus weichem Material, das/ 
wie unter 15 in Figur 1, mit den Vertiefungen und Er- 
hebungen der umf lochtenen rohrenf ormigen Wand 10 in 
Verbindung steht. Eine derartige Gestaltung und das 
Verfahren zu ihrer Erhalt sind in Dokument EP-0 596 145 
Al beschrieben. Durch diese Gestaltung fiihrt eine 
relative . Bewegung in Langsrichtung zwischen . der Umhul- 
lung 2 und dem Kern 5 zu einer relativen Bewegung . in 
Langsrichtung zwischen dem Stent 7 und der Umhullung 2, 
urn eine radiale Selbstausdehnung von zumindest einem 
Abschnitt des Stents 7 in Langsrichtung aus dem dis- 
talen Bereich 3 der Umhullung 2 in ein Korpergefass 20 
zu verursachen, wie dies in Figur .2 gezeigt ist, oder 
einer radialen Zusammenziehung von zumindest einem 
Abschnitt des Stents 7 in Langsrichtung in den distalen 
Bereich 3 der Umhullung 2 zu verursachen, wie dies in 
Figur 1 gezeigt ist. 

Ein Zerkratzschutz-Rohrenmittel 16" aus biokompatiblem 
Material ist im distalen Bereich 3 der Umhullung 2 
angeordnet, urn eine innere Wand 17 zu erhalten, die den 
distalen Endabschnitt des Stents 7 umgibt, wenn dieser 
sich in zusammengezogenem Zustand im distalen Bereich 3 
der Umhullung 2 befindet. Ein solches Zerkratzschutz- 
Rohrenmittel 16 umfasst ein Verstarkungsrohrenmittel 
18, das in der proximalen Umgebung des distalen Endes 4 
des distalen Bereichs 3 der Umhullung 2 befestigt ist. 
Im Beispiel, das in Figur 1 und 2 gezeigt wird, wird 
ein derartiges Verstarkungsrohrenmittel 18 durch einen 
Verstarkungsring gebildet, der den distalen Endab- 
schnitt 79 des Stents 7 umgibt, wenn sich dieser in zu- 
sammengezogenem Zustand im distalen Bereich der Um- 
hullung 2 befindet- Bevorzugt weist dieser Ring einen 
rechtwinkeligen Querschnitt auf und umfasst eine 



■ aussere Oberflache 19, die in der Umhullung 2 einge- 
bettet ist. 

In der Ausfiihrung, die in den Zeichnungen gezeigt wird, 
besteht der Ring 18 aus Met all, bevorzugt aus strahlen- 
undurchlassigem Metall. 

Der Verstarkungsring 18 kann in einem Mehrschichtaufbau 
21 der Umhiillung 2 eingebettet sein, und dieser Mehr- 
schichtaufbau der Umhullung kann auf den Verstarkungs- 
ring 18 aufgeschrumpft sein, 

Figur 3 und 4 veranschaulichen ein Verfahren zur Her- 
stellung einer solchen Gestaltung. Ein Verstarkungsring 
18 f der ein proximales Ende 22, ein distales Ende 23 
und einen ausseren Durchmesser 24 aufweist, ist auf 
einem Auf spahndorn 25 aufgesetzt. Ein erstes Rohr aus 
biokompatiblem thermof ormbarem Material 26 wird proxi- 
mal vom proximalen Ende 22 des Rings 18 auf den Auf- 
spanndorn 25 aufgesetzt, wobei das erste Rohr einen 
ausseren Durchmesser 27 aufweist, der grosser als der 
aussere Durchmesser 24 des Rings 18 ist. Ein zweites 
Rohr aus biokompatiblem thermof ormbarem Material 28 
wird auf den Verstarkungsring 18 aufgesetzt, wobei das 
Rohr einen ausseren Durchmesser aufweist, der im we- 
sentlichen dem -ausseren Durchmesser 27 des ersten Rohrs 
26 gleich ist. Daher sind die ausseren Oberflachen der 
Rohre 26 und 28 im wesentlichen in eine Linie gebracht. 
Ein drittes Rohr 30 aus thermof ormbarem biokompatiblem 
Material wird auf das erste und zweite Rohr 26 und 28 
aufgesetzt und, wie unter 31 in Figur 4 dargestellt, 
auf das erste und zweite Rohr 26 und 28 und den Ver- 
starkungsring 18 aufgeschrumpft . Der Aufspanndorn 25 
wird dann aus dem Verstarkungsring 18 und dem ersten 
Rohr 2 6 zuruckgezogen, und die ungewollten Uberschuss- 
abschnitte 32 des auf geschrumpf ten Materials am dis- 
talen Ende 23 des Verstarkungsrings 18 werden entfernt. 



PATENTAN S PRUCHE 



Vorrichtung zur Stentimplantierung (1), uinfassend 

eine langliche Umhullung (2), die einen distalen 
Bereich (3) mit einem distalen Ende (4) aufweist, 

einen selbstausdehnungsf ahigen Stent (7), der 
proximale und distale Endabschnitte (78, 7 9) mit 
proximalen und distalen Enden (8, 9) und eine um- 
flochtene rohrenf ormige Wand (10) aufweist, wobei 
dieser Stent in zusammengezogenem Zustand. inner- 
halb des distalen Bereichs der Umhullung positio- 
niert ist, 

ein langliches Kernmittel (5), das proximale und 
distale Bereiche aufweist, wobei dieses Kernmittel 
fur eine relative Bewegung in Langsrichtung zwi- 
schen der Umhullung und dem Kernmittel in der Um- 
hiillung angeordnet ist, und 

ein Antriebsmittel (13) zwischen dem distalen Be- 
reich (6) des Kernmittels (5) und dem selbstaus- 
dehnungsf ahigen Stent (7), wobei die relative Be- 
wegung in Langsrichtung zwischen der Umhullung und 
dem Kernmittel zu einer relativen Bewegung in 
Langsrichtung zwischen dem Stent und der Umhullung 
fiihrt, urn eine radiale Selbstausdehnung zumindest 
eines Abschnittes des Stents in Langsrichtung aus 
dem distalen Bereich der Umhullung oder eine radi- 
ale Zusammenziehung zumindest eines Abschnittes 
des Stents in Langsrichtung in den distalen Be- 
reich der Umhullung zu verursachen, 



gekennzeichnet durch 



ein Zerkratzschutz-Rohrenmittel (16) aus biokompa- 
tiblem Material, umfassend ein Verstarkungsrohren- 
mittel (18), -das zumindest in der proximalen Umge- 
bung des distalen Endes (4) des distalen Bereichs 
(3) der Umhiillung (2) befestigt ist, und/oder ein 
Abdeckungsrohrmittel (37), das am proximalen End- 
abschnitt (78) des Stents (7) und am Kernmittel 
(5) befestigt ist, wobei sowohl das Verstarkungs- 
rohrenmittel (18) als auch das Abdeckungsrohrmit- 
tel (37) eine innere Wand (17, 42) aufweist, die 
zumindest einen Endabschnitt (79, 78) des Stents 
(7) umgibt, wenn sich der Stent in zusammengezoge- 
nem Zustand im" distalen Bereich (3) der Umhiillung 
(2) befindet. 

Vorrichtung nach Anspruch 1, wobei das Ver- 
starkungsrohrenmittel durch einen Verstarkungsring 
(18) gebildet wird, der zumindest den distalen 
Endabschnitt (79) des Stents (7) umgibt, wenn sich 
der Stent in zusammengezogenem Zustand im distalen 
. Bereich (3) der Umhiillung (2) befindet. 

Vorrichtung nach Anspruch 2, wobei der Ver- 
starkungsring (18) einen rechtwinkeligen Quer- 
schnitt aufweist. 

Vorrichtung gemass einem der Anspruche 1 bis 3, 
wobei das Verstarkungsrohrenmittel . (18) eine 
aussere Oberflache (19) umfasst, die in der Umhiil- 
lung (2) eingebettet ist. 

Vorrichtung nach Anspruch 4, wobei das Ver- 
starkungsrohrenmittel (18) in einem Mehrschicht- 
aufbau (21) der Umhiillung (2) eingebettet ist. 



Vorrichtung nach Anspruch 5, wobei der Mehr- 
schichtaufbau (21) auf das Verstarkungsrohrenmit- 
tel (18) auf geschruntpf t ist. 

Vorrichtung gemass einem der Anspruche 1 bis 6, 
wobei das Verstarkungsrohrenmittel (18) aus Metall 
besteht. 

Vorrichtung nach Anspruch 7, wobei das Ver- 
starkungsrohrenmittel (18) aus strahlenundurchlas- 
sigem Metall besteht. 

Vorrichtung nach Anspruch 8, wobei das Kernmittel 
(5) durch den Stent (7) verlauft und wobei ein 
distaler Ring (33) aus strahlenundurchlassigem 
Material innerhalb des Verstarkungsrohrenmittels 
(18) aus strahlenundurchlassigem Metall am Kern- 
mittel (5) angebracht ist. 

Vorrichtung nach Anspruch 9, ferner umfassend ein 
Spi'tzenmittel (34)-, das den distalen Bereich (6) 
des Kernmittels (5) konzentrisch zum distalen Ring 

(33) aus strahlenundurchlassigem Material und zum 
Verstarkungsrohrenmittel (18) aus strahlen-un- 
durchlassigem Metall beendet. 

Vorrichtung nach Anspruch 10, wobei das Ver- 
starkungsrohrenmittel (18) einen ersten ausseren 
Durchmesser (24) aufweist und das Spitzenmittel 

(34) einen zweiten ausseren Durchmesser (36) auf- 
weist, der grosser als der erste aussere Durchmes- 
ser (24) ist. 

Vorrichtung nach Anspruch 1, wobei das Abdek- 
kungsrohrmittel aus einem Rohr (37) aus thermo- 
formbarem Material besteht, das auf den proximalen 



Endabschnitt (78) des Stents (7) und das Kernmit- 
tel (5) aufgeschrumpft ist. 

Vcrrichtung nach Anspruch 12, wobei das . aufge- 
schrumpfte Rohr (37) aus thermof ormbarem Material 
in Langsrichtung verlaufende Kerben (38) umfass.t, 
die sich entlang eines distalen Abschnittes (39) 
davon erstrecken. 

Vorrichtung nach Anspruch 12 oder 13, ferner 
umfassend einen proximalen Ring (41) aus strahlen- 
undurchlassigem Material, der in der unmittelbaren 
proximalen Umgebung des proximalen Endes (8) des 
Stents (7) am Kernmittel (5) befestigt ist, wobei 
der Ring aus strahlen-undurchlassigem Material im 
aufgeschrumpften Rohr (37) eingebettet ist. 
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FIG. 3 




